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Проблемные статьи Problem articles
Актуальность темы
В последние десятилетия в резуль
тате значительного роста объемов про
изводства полимерных материалов и их
использования во всех сферах жизнеде
ятельности населения актуальной стано
вится проблема изучения большого чис
ла приоритетных, с точки зрения опас
ности для человека и окружающей сре
ды, химических веществ и материалов.
Для многих из этих продуктов имеется
обширная информация по токсическим
и другим опасным свойствам примени
тельно к промышленным или комму
нальным условиям. В то же время воз
можные особенности и альтернативные
эффекты при чрезвычайных ситуациях в
части количественных показателей заг
рязнения воздушной среды практичес
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В работе приведены новые данные литературы и материалы собственных ис
следований токсичности акролеина  одного из постоянных компонентов продуктов
горения полимеров. На большом количестве природных и синтетических полимер
ных материалов (164 наименования) определена динамика образования и миграции
акролеина, установлены особенности количественных показателей загрязнения воз
духа на разных этапах пожара при пиролизе и термоокислительной деструкции в ши
роком диапазоне температур. Как бифункциональный электрофил, акролеин алкили
рует  нуклеофильные центры макромолекул клетки и образует карбонильные аддукты
с белками и ДНК. Он участвует в запуске карбонильного и оксидативного стресса,
нарушает обмен свободных жирных кислот, фосфолипидов и липопротеидов, высту
пает индуктором апоптоза и аутофагоцитоза, приводит, наряду с острыми отравле
ниями, к хроническим поражениям, в том числе нейродегеративным и онкологичес
ким заболеваниям.
Разработаны методические подходы к мониторингу акролеина, выявлены чув
ствительные и информативные биомаркеры для ранней диагностики и контроля эф
фективности лечебнопрофилактических мероприятий.
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ки не изучаются, поскольку бытует мне
ние, что в этих случаях они выделяются
в низких количествах и не вносят суще
ственного вклада в общий токсический
эффект. Среди таких ксенобиотиков
большой интерес представляет группа
соединений — производных акриловой
кислоты, которые образуются, в первую
очередь, при горении полимерных ма
териалов (ПМ).
Одним из ведущих в этом плане
является альдегид акриловой кислоты 
акролеин, который содержится в соста
ве токсичных продуктов сгорания масел
и горения полимерных синтетических и
природных материалов, на что специ
ально указывается в международном
стандарте ISO 13344, п.А.11.2.4 [1]. Ак
ролеин используется при производстве
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лакокрасочных изделий и выделяется в
процессе их эксплуатации, определяет
ся в отработавших газах двигателей
внутреннего сгорания, табачном дыме,
в выбросах предприятий пищевой про
мышленности и общепита.
Акролеин (от лат. acris — острый,
едкий + oleum — масло), пропеналь
H
2
C=CHCHO, альдегид акриловой кис
лоты, этиленальдегид — простейший
ненасыщенный альдегид [2]. Эмпири
ческая формула: C
3
H
4
O. Молекулярная
масса: 56,07. Регистрационный номер
CAS: 107028. Был открыт более 100
лет назад Редтенбахером при сухой пе
регонке жиров, одним из ведущих про
дуктов распада которых он является.
По своим физическим свойствам
представляет бесцветную, легколетучую
жидкость с резким неприятным запа
хом, плотностью 0,841 г/см3 при 20 °C.
Порог восприятия запаха около 0,004
мг/дм3; растворимость в воде 21,4% по
массе. Хорошо растворим в органичес
ких растворителях, легко полимеризует
ся. Агрегатное состояние в воздухе –
пары. Горюч, окисляется на воздухе. По
химическим свойствам акролеин, буду
чи непредельным альдегидом, проявля
ет высокую реакционную способность,
свойственную как олефинам, так и аль
дегидам [3]. Так, акролеин образует
ацетали, его альдегидная группа легко
окисляется до карбоксильной и восста
навливается до гидроксильной группы.
Карбонильная группа акролеина (С=О)
находится в сопряжении с двойной свя
зью, что обусловливает его высокую ре
акционную способность по отношению к
нуклеофилам. Галогены присоединяют
ся к акролеину по двойной связи с об
разованием дигалогенпроизводных, ко
торые далее отщепляют галогеноводо
род с образованием ±галогенакролеи
на. Благодаря наличию электроноакцеп
торной альдегидной группы, сопряжен
ной с двойной связью, акролеин реаги
рует с диенами с образованием продук
тов циклоприсоединения.
В отсутствие ингибиторов акроле
ин способен при комнатной температу
ре к взрывной полимеризации с обра
зованием неплавкого и нерастворимого
диакрила. Ингибиторы полимеризации –
полифенолы. Акролеин сополимеризу
ется с различными мономерами, напри
мер, с акриламидом, акрилонитрилом,
винилацетатом, 2винилпиридином, ви
нилбутиловым эфиром. Полимеризует
ся в присутствии как радикальных, так и
ионных катализаторов с образованием
полимеров различной структуры. Всту
пая в конденсацию с пентаэритритом,
акролеин образует прозрачный, как
стекло, полимер, причем с гидроксиль
ными группами пентаэритрита реагиру
ют и карбонильная группа, и двойная
связь [4].
Перечисленные физикохимичес
кие свойства акролеина представляют
несомненный интерес в оценке токсич
ности продуктов горения полимеров,
поскольку вероятные биологические эф
фекты могут быть обусловлены как са
мим образующимся при горении акро
леином, так и продуктами его химичес
кой термоокислительной трансформа
ции.
Важным аспектом проблемы явля
ется индикация и количественное опре
деление акролеина в продуктах горения.
В литературе приводится широкий на
бор методов определения акролеина в
воздухе рабочей зоны, атмосферном
воздухе, в воде, сточных водах и других
средах. Среди них можно указать на
методы газовой хроматографии, фото
метрии, тонкослойной хроматографии,
спектрофотометрии, титрометрии, флу
оресцентного анализа [57]. Комбина
ция газовой хроматографии с абсорбци
онным улавливанием загрязнений воз
духа и их дериватизацией непосред
ственно в поглотительном растворе от
носится к самым популярным методам
в экологическом анализе. Особенно
важным для экологии является иденти
фикация и определение в одной пробе
низкокипящих альдегидов (формальде
гид, акролеин, ацетальдегид), которые
попадают в атмосферный воздух насе
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ленных пунктов с выхлопными газами
автомобильного и других видов транс
порта. В последнее время все чаще для
определения альдегидов используют
высокоэффективную жидкостную хро
матографию. Тем не менее, газовая хро
матография остается основным мето
дом для идентификации этих летучих
токсичных органических соединений в
воздухе, воде и почве [7].
Токсические свойства акролеина
определяются его высокой реакционной
способностью. Он является высокоток
сичным, сильно раздражающим слизи
стые оболочки глаз и дыхательных путей
соединением; признанный лакриматор,
обладает наркотическим действием.
Пары акролеина могут вызывать пора
жения бронхолегочного аппарата, а кон
такт с кожей может привести к ожогам.
Наибольшую опасность представляет
собой вдыхание паров акролеина [8].
Результатом может быть раздражение
носоглотки, ощущение стеснения в гру
ди, одышка, тошнота и рвота. Акролеин
легко обнаруживается в воздухе, по
скольку сильное раздражение имеет
место при концентрациях, которые зна
чительно ниже опасного для здоровья
порога (его мощный слезоточивый эф
фект проявляется уже при содержании
в атмосфере на уровне 1 мг/м3). Отно
сится к веществам общетоксического
действия, поражает преимущественно
нервную систему, обладает сенсибили
зирующим действием и может вызывать
астму. Его выраженная токсичность свя
зана со способностью образовывать
аддукты с белками и ДНК. Являясь би
функциональным электрофилом, акро
леин алкилирует нуклеофильные центры
макромолекул клетки. Первичные реак
ции между акролеином и белком приво
дят к формированию аддукта, содержа
щего электрофильные карбонильные
группы. Эти группы затем участвует в
следующей реакции, приводящей к об
разованию поперечных сшивок в макро
молекулярной мишени. P.C. Burcham et
al. [9] высказали предположение о том,
что образующиеся реакционноспособ
ные белковые аддукты можно инактиви
ровать при помощи нуклеофильных пре
паратов, и таким образом нейтрализо
вать токсичное действие акролеина.
Ранее этими же авторами были сдела
ны наблюдения, что гипотензивный пре
парат 1гидразинофталазин (гидрала
зин) в значительной степени ослабляет
токсичность предшественника акролеи
на — аллилового спирта [10]. В связи с
этим была исследована возможность
реакции гидралазина с акролеиновыми
аддуктами белков на изолированных ге
патоцитах мыши, а затем с аллиловым
спиртом in vivo. Гидралазин проявил вы
сокую реакционноспособность по отно
шению к акролеинмодифицированным
белкам. При реакции образуются гидра
зоны. Реакция зависит от концентрации
гидралазина. Таким образом, гидрала
зин в значительной степени подавляет
токсичность, связанную с акролеином, в
опытах in vitro et in vivo. Было доказано,
что гидралазин действительно инакти
вирует активные карбонилированные
белковые аддукты, формируемые акро
леином, и таким образом предотвраща
ет вторичные реакции, приводящие к ги
бели клеток. Результаты исследований
по генерированию и инактивации карбо
нильных стрессов в организме, источни
кам и механизмам молекулярной ток
сичности и возможного действия альде
гидов на здоровье человека приведены
и в других работах [11, 12].
Неоднократное попадание акроле
ина на кожу может привести к дермати
ту и аллергическим реакциям. Он обла
дает мутагенными и канцерогенными
свойствами, повышает риск развития
онкологических заболеваний [13]. В
процессе экскреции через мочевыводя
щую систему может привести к цисти
ту.
Установлены гигиенические нор
мативы на акролеин [14]: предельно до
пустимая концентрация (ПДК) акролеи
на в воздухе рабочей зоны ПДК р.з. = 0,7
мг/м3; в атмосферном воздухе средне
суточная ПДК с.с. = 0,01 мг/мі; макси
мально разовая ПДКм.р. = 0,03 мг/мі;
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Акролеин относится к веществам 2го
класса опасности (высокоопасные ве
щества). В США предельно допустимый
уровень аварийного, опасного для здо
ровья и жизни, воздействия (IDLH) со
ставлял 5 ppm, а в 1995 г. был снижен
до 2 ppm, в связи с новыми данными о
высокой опасности данного вещества.
Поэтому важным аспектом пробле
мы является изучение роли акролеина в
токсичности продуктов горения ПМ. В
них, как известно, содержится ряд ток
сичных соединений, обладающих высо
кой биологической активностью, к кото
рым относятся такие токсиканты, как ок
сид углерода (СО), цианистый водород
(HCN), хлористый водород, оксиды азо
та, акролеин, ацетонитрил и др. [15, 16].
H. Savolainen and N. Kirchner [17] изуча
ли механизмы токсичности газоаэро
зольной смеси, образующейся при го
рении некоторых материалов в совре
менных зданиях, таких, как жесткие по
лиуретаны, полистирол, минеральные и
целлюлозные волокна. Токсичность сме
си авторы связывают использованием в
качестве строительных материалов,
элементов мебели и обоев синтетичес
ких полимерных композиций. Основным
токсическим фактором авторы называ
ют синильную кислоту (HCN), которая
высвобождается из азотосодержащих
полимеров, таких как полиуретан, сопо
лимер акрилонит
рилабут адиена
стирола или сопо
лимер стиролаак
рилонитрила. Да
лее, они называют
вдыхание сажи в
форме аэрозольных
дымовых частиц. В
статье приводятся
обобщенные пока
затели концентра
ций основных ток
сичных веществ,
выделяемых строи
тельными материа
лами на основе ми
неральных волокон
и полимерных связующих при пожарах
в жилых домах (табл. 1).
При рассмотрении представлен
ных в таблице данных, следует обратить
внимание на тот факт, что при практи
чески равных концентрациях с бензолом
и сернистым ангидридом в продуктах
горения акролеин в данном контексте
(полимерные связующие минеральных
волокон) обладает более высокой смер
тельной токсичностью в 600 и 20 раз по
сравнению с этими компонентами, со
ответственно. Этот показатель не менее
чем в 10 раз является более вероятным
источником смертельных отравлений,
чем цианистый водород и двуокись азо
та. Следует подчеркнуть, что акролеин
активно образуется при термическом
разложении высокомолекулярных орга
нических продуктов (например, целлю
лозы), что необходимо учитывать при
оценке вероятных токсигенных эффек
тов такого рода материалов. Кроме
того, нельзя исключать и комбинирован
ного действия акролеина с другими ком
понентами продуктов горения полиме
ров, учитывая потенцирующий характер
взаимодействия акролеина с оксидом
углерода (II), цианидами и другими ток
сикантами, выделяемыми при горении
ПМ в газоаэрозольной фазе.
Изучая воздействие дыма, образу
ющегося при горении целлюлозных во
Таблица 1 
Виды действия при различных путях поступления акролеина в организм 
Название вещества, 
CAS-Номер  
Акролеин, 107-02-8  
Немедленное воз-
действие (ICSC)  
Глаза; кожа; дыхательные пути; легкие  
Отдаленное воз-
действие (ICSC)  
– 
Пути воздействия и 
симптомы (ICSC)  
Ингаляция: разъедание, ощущение жжения, кашель, 
затрудненное дыхание, одышка, воспаление горла, 
симптомы могут быть отсрочены. Кожный покров: разъ-
едание, покраснение, серьезные кожные ожоги, боли, 
волдыри. Глаза: разъедание, покраснение, боли, тяже-
лые глубокие ожоги. Прием внутрь: абдоминальные су-
дороги, ощущение жжения, коллапс  
Органы поражения и 
пути проникновения 
(NIOSH)  
Сердце; глаза; кожа; респираторная система  
Ингаляция, прием внутрь, контакт  
Симптомы  
(US NIOSH)  
Раздражение глаз, кожи, слизистой оболочки; ухудше-
ние функционирования легких; отсроченный отек лег-
ких; хроническая респираторная болезнь  
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локон, T. Morikawa [18] показал, что цел
люлоза представляет собой полисаха
рид, в котором содержание кислорода
выше, чем в полиуретане или полисти
роле. Активное термическое разложе
ние целлюлозных полимеров начинает
ся при 250°C. Первоначальные продук
ты горения включают в себя различные
продукты разложения глюкозы и фура
нов с последующим образованием акро
леина и других веществ, раздражающих
органы дыхания и оказывающих сильное
токсическое воздействие на ткани лег
ких и нервную систему.
Акролеин, формальдегид и летучие
жирные кислоты — весьма характерные
продукты беспламенного горения (при
температурах 200450 °С для разных ма
териалов) некоторых полимеров, вклю
чая полиэтилен, полипропилен и нату
ральную целлюлозу. Аэрозольный дым,
образовавшийся в результате горения
целлюлозы, содержит свободные ради
калы, обусловленные наличием кисло
рода. В зависимости от их стабильнос
ти, они могут повышать токсичность
частиц сажи, осаждающихся в легких.
Это, в свою очередь, может запускать
синергетический механизм токсичности
взаимодействия акролеина и углерод
ных частиц [18].
Л.Д. Евсеев [19], изучая механизм
разложения полиольных компонентов
горения полиуретанов, установил, что
среди продуктов термического разложе
ния пенополиуретанов, содержащих по
лиэтиленгликоли, обнаруживают метан,
этан, пропан, бутан, этиленоксид, фор
мальдегид, ацетальдегид, этиленгли
коль, оксид углерода II. Кроме перечис
ленных веществ, в составе продуктов
разложения полиолов найдены также
пропилен, изобутилен, трихлорофторо
метан, акролеин, пропаналь, хлористый
метилен и следы других веществ, не
содержащих атомы азота. Все перечис
ленные соединения образуются при на
гревании пенополиуретанов и пенопо
лиизоциануратов без доступа кислоро
да (пиролиз). Наличие низкомолекуляр
ных органических соединений в продук
тах горения пенополиуретанов и пено
полиизоциануратов возможно лишь при
неполном сгорании, которое реализует
ся на разных стадиях пожара в зависи
мости от конкретных условий — объёма
помещения, воздухообмена и др. фак
торов. Механизмы образования различ
ных продуктов горения, их соотношение
и вклад в результирующую токсичность
сложных парогазоаэрозольных смесей
остаются недостаточно изученными.
Эти вопросы требуют дальнейшего де
тального изучения.
Целью настоящего исследования,
с учетом вышеизложенного, было обоб
щить данные литературы и результаты
собственных исследований по оценке
токсикологогигиенической опасности
содержащих акролеин продуктов горе
ния полимерных материалов, для повы
шения качества и достоверности ре
зультатов маломасштабных лаборатор
ных и натурных испытаний, а также ис
пользования полученных данных для
сертификации и безопасного примене
ния новых полимерных композиций.
Материалы и методы
Моделирование процесса термо
окислительной деструкции ПМ проводи
лось на установке по испытанию токсич
ности продуктов горения согласно тре
бованиям ГОСТ 12.1.04489 [20] и Ме
тодическим указаниям [21] при темпе
ратурах 150450 оС (беспламенное горе
ние) и 750 оС (пламенное горение). Пи
ролиз осуществляли в пиролизере печ
ного типа постоянного нагрева, в кото
ром заданная температура в зоне пиро
лиза поддерживается постоянной с по
мощью внешнего обогрева. Всего была
дана токсикологогигиеническая оценка
164 полимерным материалам разных
классов (полиолефинов, поливинилхло
ридных, полиэфирных поликарбонатов,
полистиролов, полуретанов).
Образующиеся летучие продукты
горения идентифицировали методами
газовой хроматографии на приборах
«Кристаллюкс4000» с использованием
пламенноионизационного детектора и
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применением фаз различной полярнос
ти, а также методом спектрофотометрии
[22].
Для газохроматографического оп
ределения акролеина пробоотбор воз
духа осуществляли следующим обра
зом: сухие стеклянные трубки с внутрен
ним диаметром 3 мм, длиной 100 мм за
полняли чистым силикагелем с фракци
ей зерен 0,250,5 мм, удерживаемого
тампонами из стекловолокна. Воздух с
объемным расходом 0,5 л/мин аспири
ровали через стеклянную трубку, запол
ненную силикагелем, затем концы труб
ки закрывали заглушками. Затем экст
рагировали осажденные на силикагеле
летучие продукты горения 5 мл ацето
нитрила c последующим хроматографи
рованием на газовом хроматографе с
пламенноионизационным детектором в
изотермическом режиме при темпера
туре 100 °C.
Фотометрическое определение ак
ролеина основано на взаимодействии с
сульфаниловой кислотой при pH 1,52,5
с образованием окрашенного в желтый
цвет продукта реакции.
В таблице 2 приведены метрологи
ческие характеристики методов опреде
ления акролеина в воздухе.
Установлено, что предел обнару
жения у газохроматографического ме
тода значительно ниже и линейный ди
апазон определяемого содержания ток
сиканта – существенно шире. Именно
данный метод ис
пользуется в наших
исследованиях по
сертификации ПМ.
Однако, примене
ние фотометричес
кого метода также
позволяет опреде
лять акролеин на
уровне ПДК (0,7 мг/
м3), используя при
этом недорогое
оборудование, что
вполне достаточно
в плане оценки ток
сичных продуктов горения полимеров в
лабораториях, где метод ГЖХ широко не
используется. В опытах на беспородных
белых крысахсамцах (по 4 животных на
материал) изучали токсическое дей
ствие продуктов горения при ингаляции
30 мин в концентрации, соответствую
щей порогу острого действия для соот
ветствующего материала. В гомогенатах
тканей головного мозга, миокарда, пе
чени и почек определяли свободные по
линенасыщенные Й3 и Й6 жирные кис
лоты методом ГЖХ на приборе «Крис
талллюкс4000». Полученные данные
обрабатывали статистически с помощью
пакета стандартных программ в
Microsoft Excel.
Результаты исследования и их
обсуждение
В табл. 3 представлены усреднен
ные количества акролеина, обнаружен
ные в продуктах горения ПМ при различ
ных температурах. Для определения со
става и уровней выделения токсичных
веществ при горении использовали ме
тоды газовой хроматографии.
Как видно из данных табл. 3, акро
леин обнаруживается при различных ре
жимах горения и пиролиза ПМ разных
классов. Максимальные концентрации
акролеина достигаются практически для
всех исследованных полимеров при
температурах до 450 °С, что согласует
ся с данными других авторов [1719].
Например, при термоокислительной де
Таблица 2 
Типичные концентрация продуктов сгорания при пожарах в жилых домах 
Концентрация, ppm  
(частей на млн.) Загрязняющее  
вещество 
Средняя Максимальная 
Концентрация, смер-
тельно опасная для 
жизни и здоровья, 
ppm (частей на млн.) 
Акролеин 1,9 98 5 
Бензол 4,7-56 250 3000 
Углерода оксид 246-1450 27000 1500 
Водород хлористый 0,8-13 280 100 
Водород цианистый 0,14-5,0 75 50 
Азота диоксид 0,04-0,7 9,5 50 
Ангидрид сернистый 2,3 42 100 
Дисперсные твердые 
частицы 
232 15000 Нет данных 
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струкции полиамида выделение акроле
ина наблюдается уже при 150 °С, увели
чивается при 250 °С и достигает макси
мума при 350 °С и не обнаруживается
при температуре активного пламенного
горения (750 °С). Последнее характер
но для большинства классов полимеров.
При термическом разложении (пироли
зе) полиамида картина существенно из
меняется: относительно высокие кон
центрации акролеина определяются при
250 °С, а затем возрастают в среднем в
2,2 раза при 450 °С. Как правило, это
имело место у антипирированных (огне
защищенных) полимеров. Вероятно, в
этих условиях при повышении темпера
туры имеет место рост образования
данного токсиканта de novo, что необхо
димо учитывать при интегральной оцен
ке опасности токсичных продуктов горе
ния полимеров этого класса. Последняя
должна строиться на основе ранжирова
ния мигрирующих в
воздух компонентов
соответствующих
полимерных мате
риалов, помятуя об
их гигиенической
значимости при ус
ловии обнаружения
на уровне не ниже
0,1 ПДК (фактичес
кий уровень загряз
нения при пожаре и
его моделировании на 23 порядка
выше).
В токсикокинетике поступления,
распределения, биотрансформации и
детоксикации акролеина необходимо
остановиться на трех важных аспектах:
1. Первичное распределение токсикан
та носит дозозависимый характер (в
случае высоких концентраций (С = 1/20
CL
50
) содержание акролеина изменяет
ся в последовательности легкие > пе
чень >> почки, тем самым свидетель
ствуя об активной биотрансформации
его в печени, а при низких концентра
циях (С = 1/200 CL
50
) соотношение из
меняется в последовательности печень
= или > легкие > головной мозг >> поч
ки. Причем, следует подчеркнуть, что
раздражающее действие реализуется
практически только в легких и, в основ
ном, при экспозиции достаточно высо
кими дозами акролеина [23].
Переходя к
токсикодинамике
процесса отравле
ния, следует напом
нить об образова
нии эндогенного ак
ролеина в клетке в
результате оксида
тивного стресса. Он
является сигналь
ным стимулом для
образования пере
киси водорода [24],
регулятором уровня
индукции широкого
спектра молекуляр
ных шаперонов
Таблица 3 
Метрологические характеристики фотометрического и хроматографического 
определения акролеина (n = 7; P = 0,95). 
Метод 
Характеристика 
Фотометрическое 
определение 
Газовая 
хроматография 
Чувствительность  3,0·10-4 14,6·10-6 
Предел обнаружения 0,3 моль/м3 2,5 ммоль/м3 
Нижняя граница опреде-
ления 
0,1 мг/м3 0,001 мг/м3 
Линейный диапазон 0,1 до 1,5 мг/м3 0,001 до 1,5 мг/м3 
 
Таблица 4 
Количество акролеина в продуктах горения ПМ при различных температурах и 
режимах горения, (усредненные данные по исследованным материалам), мг/г 
Термоокислительная деструкция, Т
о
С 
(режим беспламенного горения и 
активного пламенного горения) 
Термическое 
разложение 
(пиролиз) в 
атмосфере 
азота, Т
о
С 
Исследованные 
полимерные 
материалы 
150 250 350 450 550 750 250 450 
Поликарбонат Не обн. 1,12 2,26 2,11 2,2 1,09 0,11 2,7 
Полиамид 1,04 1,74 2,45 4,15 2,60 Не обн. 2,24 4,98 
Целюлоза Не обн. 1,54 1,85 3,31 1,2 Не обн. 1,62 3,72 
Полиуретан Не обн. Не обн. Не обн. 0,88 0,91 Не обн. 1,41 2,21 
Древесина Не обн. 1,12 1,44 2,15 2,33 Не обн 2,98 3,55 
Полиэтилен Не обн. Не обн 1,05 2,4 2,2 Не обн. 1,17 Не обн. 
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(Hsp40, 70, 90 и 110) [25], модуля
тором обмена эйкозатриеновой, докоза
гексоеноевой, линоленовой, арахидоно
вой и других биологически активных Й
3 и Й6 полиненасыщенных жирных кис
лот [26]. Антипирены, повышая устойчи
вость обработанных материалов к высо
кой температуре, нередко увеличивают
уровень образуемого при беспламен
ном горении акролеина в 35 и более
раз. Его клеточной мишенью являются
липопротеидные комплексы, которые
выполняют мембраностабилизирующие
и пластические функции (в последнем
случае – как поставщики свободных по
линенасыщенных жирных кислот). Экзо
генно поступающий с продуктами горе
ния акролеин нарушает этот важный
механизм клеточного гомеостаза. В
проведенных нами исследованиях пока
зано, что весьма информативным и чув
ствительным биомаркером в этом пла
не является соотношение Й6/Й3 жир
ных кислот, а также изменение уровня
свободной арахидоновой кислоты в тка
нях. Эти показатели характеризуют мем
бранотоксическое, иммуномодулирую
щее и провоспалительное действие ак
ролеина и других минорных компонен
тов продуктов горения полимеров, что
делает их информативными и высоко
чувствительными биомаркерами в ток
сикологии горения [27].
Склонный к полимеризации акро
леин, поступающий в организм с про
дуктами горения, реагирует с различны
ми белками, образуя с ними аддукты с
карбонильными группами. Происходит
формирование устойчивых межмолеку
лярных связей в клеточных белках с об
разованием сетчатых структур и белко
вых комплексов массой около 200 кДа.
Для их образования достаточно всего 50
мкМной концентрации акролеина [28].
Это приводит к усилению процессов
апоптоза и аутофагоцитоза экспониро
ванных акролеином клеток, а при увели
чении времени воздействия – способ
ствует развитию нейродегенеративных
и онкозаболеваний [29]. В детоксикации
акролеина важную роль играет глутати
он, уровень которого в экспонированных
этим веществом клетках существенно
снижается [30]. Нуклеофильный вазоди
лятатор гидралазин атакует карбониль
ные аддукты связанных с акролеином
белков, препятствуя образованию нит
чатых и сетчатых высокомолекулярных
белковых структур, восстанавливает на
рушенную акролеином энергетику клет
ки и работу шаперонов [31]. Это явля
ется важным аргументом в подтвержде
ние механизма токсического действия.
акролеина и одновременно открывает
пути к рациональной фармакокоррекции
функциональных нарушений и отдален
ных последствий акролеиновой инток
сикации.
Выводы
1. Одним из высокоопасных компонен
том продуктов горения полимеров
является акролеин, который в силу
высокой токсичности, даже в отно
сительно небольших концентрациях,
имеет несомненную гигиеническую
значимость и должен быть объектом
аналитического контроля при прове
дении сертификационных и конт
рольных испытаний широкого круга
полимерных материалов, включая
такие, относительно благоприятные
с токсикологических позиций, как
полиолефины и поликарбонаты.
2. Применение методов термоокисли
тельной деструкции и пиролиза по
зволяет глубже проникнуть в химизм
происходящих реакций при горении
ПМ, получить более полное пред
ставление о составе выделяющихся
низкомолекулярных соединений, ко
торые вносят определенный вклад в
суммарную токсичность продуктов
горения полимерных материалов
при высокотемпературных техноло
гиях производства, сжигании поли
мерных отходов, а также в условиях
чрезвычайных ситуаций на транс
портных объектах, где широко при
меняются изделия из полимерных
материалов.
3. Наличие в молекуле акролеина ак
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тивной карбонильной группы (С=О)
обусловливает его взаимодействие
с клеточными белками и нуклеино
выми кислотами, приводит к обра
зованию высокомолекулярных ад
дуктов с сетчатыми сшивками и ни
тевидными белковыми структурами
в клетке, нарушает стереометрию
цитоскелета и ведет к индукции
апоптоза и аутофагоцитоза экспо
нированных клеток.
4. Важным механизмом токсического
действия акролеина на клеточном
уровне является нарушение метабо
лизма полиненасыщенных жирных
кислот и липидного обмена в целом,
что приводит к нарушению целост
ности клеточных мембран и, вероят
но, способствует проникновению в
клетки других компонентов газоаэ
розольной смеси продуктов горения
с усилением интегрального токси
ческого эффекта.
5. Исследование клеточных механиз
мов токсичности акролеина раскры
вает ряд общих закономерностей,
лежащих в основе метаболизма и
детоксикации спиртов, альдегидов,
других электрофильных токсикан
тов, а также роли оксидативного и
карбонильного стресса в патогене
зе отравлений, дегенеративных за
болеваний, канцерогенеза.
6. Успешные экспериментальные ис
следования по применению глутати
она и гидралазина в купировании
токсического действия акролеина
убедительно демонстрирует вероят
ные направления фармакотерапии и
профилактики отравлений этим ток
сикантом и продуктами горения по
лимерных материалов.
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Резюме
ТОКСИКОЛОГОГІГІЄНІЧНА
ХАРАКТЕРИСТИКА АКРОЛЕІНУ ЯК
ВАЖЛИВОГО КОМПОНЕНТУ
ПРОДУКТІВ ГОРІННЯ ПОЛІМЕРІВ
Шафран Л.М., Басалаєва Л.В.,
Леонова Д.І.
В роботі наведені новітні дані літе
ратури і матеріали особистих дослід
жень щодо токсичності акролеїну, одно
го з постійних компонентів продуктів
горіння полімерів. На великій кількості
природних і синтетичних полімерних
матеріалів (164 найменувань) визначено
динаміку утворення і міграції акролеіну,
встановлено особливості кількісних по
казників забруднення повітря на різних
етапах пожежі за умови піролізу і термо
окисної деструкції у широкому діапазоні
температур. Як біфункціональний елек
трофіл акролеїн алкілює нуклеофільні
центри макромолекул клітини і утворює
карбонільні аддукти з білками і ДНК. Він
бере участь у запуску карбонільного та
оксидативного стресу, порушує обмін
вільних жирних кислот, фосфоліпідів та
ліпопротеїдів, виступає індуктором
апоптозу і аутофагоцитозу, веде, поряд
з гострими отруєннями, до хронічних
уражень, в тому числі нейродегератив
них і онкологічних захворювань.
Розроблено методичні підходи до
моніторингу акролеїну, виявлено чутливі
та інформативні біомаркери для ранньої
діагностики і контролю ефективності
лікувальнопрофілактичних заходів.
Ключові слова: акролеїн, горіння пол
імерів
Summary
TOXICOLOGICAL AND HYGIENIC
CHARACTERISTIC OF ACROLEIN AS AN
IMPORTANT COMPONENT OF THE
COMBUSTION PRODUCTS OF
POLYMERS
Shafran L.M, Basalaeva L.V.,
Leonova D.I.
There are presented new evidence
from the literature and materials of
personal researches on the toxicity of
acrolein, one of the permanent
components of the combustion products of
polymers. On a large number of natural and
synthetic polymers (164 titles) authors
determined the dynamics of acrolein
formation and migration, the peculiarities
of quantifying air pollution at different
stages of a fire in the pyrolysis and
thermooxidative degradation in a wide
temperature range. As a bifunctional
electrophyl acrolein alkylates nucleophylic
centers of cellular macromolecules to form
carbonyl adducts to proteins and DNA. It
is involved in the launch of the carbonyl and
oxidative stress, violates exchange of free
fatty acids, phospholipids and lipoproteins,
acts as apoptosis and autophagy inducer
and leads, along with acute poisoning,
chronic lesions, including
neurodegenerative and cancer. Methodical
approaches to the monitoring of acrolein
found sensitive and informative biomarkers
for early diagnosis and monitoring the
effectiveness of treatment and prevention.
Keywords: acrolein, polymers burning
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METABOLIC SYNDROME AS A GROWING PROBLEM OF
POPULATION IN CLINICAL AND EPIDEMIOLOGICAL
PERSPECTIVES
Rutowski J.A.
Laboratory of Pharmacology, Institute of Nursing and Health Sciences, Medical
Faculty of the University of Rzeszow, Poland
Metabolic syndrome is a conglomeration of factors that contribute to the development
of atherosclerotic plaque. As of obesity, which is one of the diagnostic criteria of metabolic
syndrome by hypertension and atherogenic dyslipidemia  all these elements contribute to
the development of atherosclerosis. It is commonly believed that the development of
metabolic syndrome are responsible genetic predisposition and environmental factors, which
consist of such calories and atherogenic diet and low physical activity. The prevalence of
metabolic syndrome in populations is diverse in terms of ethnicity, age and gender. It is
characterized by obesity, hypertension, type 2 diabetes, insulin resistance and lipid disorders.
Effects and risks of particular types of diseases and disorders are mutually enhancing and
adding up, which increases risk of adverse complications. According to World Health
Organization (WHO) data in the 6 billion people in the world, 175 million have diabetes, and
expects that over the next 25 years this number will increase to 250 million. Despite
therapeutic advances, diabetes is not to cure disease that causes disability and shortens
the average duration of life of patients by 2030%. It is estimated that the treatment of
diabetes and its complications consumes about 7% of all material expenditures on health
care in Poland. In the United States of America, over 65% of people suffer from obesity, in
Europe, this problem affects more than 67% of the population. It is estimated that in Poland
about 20% or more of adults are obese. European Group for the Study of Insulin resistance
(EGIR), based on WHO criteria, in several populations of different European countries
assessed the occurrence of this syndrome in persons aged 40  55 years 7  36% in men
and 5  22% in women. Data on the prevalence of metabolic syndrome in Poland was
obtained from the study and obtained in corresponding WOBASZ study. In both studies the
prevalence of metabolic syndrome was assessed NCEP  ATP III in 2001 and the most recent
version of 2005. Based on these data, it appears that metabolic syndrome occurs on average
every fifth of an adult, almost 6 million Polish citizens.
Key words :  Metabolic syndrome, Type 2 diabetes, Insulin resistance, Lipid disorders,
Atherosclerosis, Obesity, Hypertension
The development of civilization has
brought tremendous progress in science and
substantial improvement of living conditions
of people, but also became the cause of the
emergence of many previously unknown
threats. One is the metabolic syndrome,
which contribute to the creation of primarily
low physical activity, poor nutrition and pol
lution of water, air, food, as well as the in
creasing pace of life and the associated
stress. Metabolic syndrome is a growing
problem of clinical and epidemiological pop
ulation of industrialized countries. It is char
acterized by obesity, hypertension, type 2
diabetes, insulin resistance and lipid disor
ders. Effects and risks of particular types of
diseases and disorders are mutually enhanc
ing and adding up, which increases risk of
